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   In America and Europe Pontcain has been widely used for lumbar anesthesia for 
these twenty years or so. Recently the same material as Pontcain was synthesized and 
sold as Tetocaine by Kyorin Pharmaceutical Company. 
   We prepared 0.4% high specific gravity solution of Tetocaine by dissolving it in 6% 
glucose solution and administered this for lumbar anesthesia in urological operations. 
In neary all of the 37 cases rapid effect of anesthesia obtained and maximum duration 
of its effect was 30 minutes, minimum one hour 52 minutes, average 64 minutes. 
   Nexed 0.1% low specific gravidity solution of Tetocaine prepared withdistilled water 
was administered for continuous lumbar anesthesia. In the 4 cases the operations of 
2 hours 11 minutes to 4 hours 35 minutes were acomplished without giving any pain to 
the patients by administering  10cc of the Tetocaine solution for initial dose and 2.5cc 
for additional dose from 1 to 4 times. Duration of the anesthetic effect by the initial 
dose was 1 hour 20 minutes to 2 hours, on the average 1 hour 40 minutes. 
   Fluctuation of the blood pressure after lumbar anesthesia by Tetocaine solution was 
small and no case of shock was demonstrated. In some case of nervous patients nau-






実施 され,爾 後半 世紀 以上に渉つ て技術,薬 剤
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caille(Metycaine)(1927年McElvain)が広
く用 い ら れ,近 年 に はXylocaine(1943年L6fg-
renandLundquist)も用 い られ る が,こ れ
等 は何れ も麻 酔持続が1時 間 内外 の短時間 であ
るため,効 果 の長いDibucaine(Nupercaine,
Pe「cain,ペルカ ミン)(1928年K.Kiescher,
1929年Meisher)が一般 に用 いられ る ようにな
つた.と ころが1930年0.Eislebに合成 さ れ
たTetracaine(米局方名),Amethocaine
(英局方 名)は ヌペルカインに優 るもの として
Pantokain(独),Pontocaine(米),Amet-
hocaine(英)の名称 で欧米では20数年来賞 用
され ている.一 方,本 邦 ではヌペル カイン,ペ
ルカ ミン が 普及 して 一般 に用 い られ てお り,
ポソ トカインは数年前某社 の試作 品が一 時出 さ
れ,渋 沢,長 内氏等 の報告 をみるにすぎない、
著者等 は今 回杏林製薬KKに て製造 され たポン
トカインの邦製 品テ トカイソを腰椎麻酔 に使 用
する機会 を得 たので,こ の使用経験 につ いて報
告す る.
薬 剤
テ トカ イ ン(Tetocaine)は化 学 的 に は,P-butyl・
aminobenzoyl-dimethylaminoethanolHydroc
hlorideであ っ て下 記 の構 造 を有 す る.
〔・・k・CH…H…H・NH-〈/;>X-C…
・H…曲 く:慧〕・r
テトカイソは苦味を有する白色結晶 状 末 で,融 点













テ トカイソを 溶解液 に溶かした場合の比重並びに
PHは 下記の如くである(但 し20℃ の場合)
高 比 重0,4%(20mgを5ccの6%ブ ドウ糖液
に て とかす)
比 重1。0221PH5,90
低 比 重0.1%液(20mgを 注 射 用 蒸溜 水20ccに
とかす)
比 重1.0000PH6.22






























臨 床 知 見
テ トカ イ ソを泌 尿 器 科 手 術 の 腰椎 麻酔 に 使 用 した 臨
床 知 見 は 第1,2表 及 び 第1,2図 の如 くで あ る.
1.高 比 重 液 に よる腰 椎 麻 酔(第1表,第1図)
腎,尿 管 及 び膀 胱 等 の手 術31例に は0,4%高 比 重テ
トカイ ン液3.0～3.7cc(12～14.8mg)を使 用 し,尿
道成 形 等 の手 術6例 には2.0～2.5(8～10mg)を使 用
した.穿 刺 部 位 は前 者 に於 てはL2-3或 はLs-・4であ
り'後 者 で はL3-4或 はL4-。で あ る.麻 酔液 注入時
第1表0.4%高 比重テ トカイン液による腰椎麻酔の症例概要
L… … 腰 麻
メ … … メ キ サ ソ注
オ … … オ ピ ス タ ン
ア ●"。"アフ フ チ ク
ノA… … ノ ブ ロ ソA
/B… … ノ ブ ロ ンB





























































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































管中には含 まれ,その比重は個人差 が大 で1。003
～1.010,平均1.007位であ ると云 われ,中 島氏
の測定では1.0050～1.0068,平均1.0056であ
る.前 述 の如 く調製 した0.4%高比 重テ トカイ
ン液の比重は1.0221であ り,0.1%低 比 重液 は
1.0000である.一 般 に比重が1.003以下 の腰椎
麻酔剤を低比重液,1.010以上 のものを高比重
液,1.007前後 のものを等比重液 と呼 んでいる.





















の麻酔を得ようとする,いわゆる調節 麻 酔 法
は,古 くPitkin(1927),Kirschner(1931)
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入す る薬液 の比重,④ 注入後 の患者 の体位,⑤
注入部位,⑥ 薬液 の濃 度等 をあげ,こ れ らを適
当に調節 す る ことに よつて,危 険 な く所要 の範
囲 の麻酔 を得 ることが出来 ると述ぺ てい る.
(i)注入 す る液 の量(volumeofsolution
injected)二注入す る液 の量 が多 い程麻 酔 の 範
囲は高 くな るが,し か し効 果 の持続時間 は多少
短 くな ると云 う.著 者等は0.4%高 比重 テ トカ
イソ液に於て は普通3cc(12mg)を用 いて腰椎
麻 酔 を行 い,0.1%低 比重テ トカイン液 に於 い
ては初 回量10cc(10mg),追加量2.5cc(2.5mg)
を用いて持続腰椎麻酔 を行つた.前 者 に於 いて
は体位に より麻酔範囲 を調節 し,後 者に於 ては
カテ ーテル挿 入の長 さに よ り麻 酔範囲 を調節 し
て,希 望 の麻酔高 を得た.麻 酔 の持続時間 は前
者に於て は平均64分であ り,後 者に於 ては初 回
量 にて平均1時 間40分であつた.即 ち後 者 の麻
酔液量 の多い方が持続時間 の長 い と云 う結果を
得た.
(2)注入の速 さ(rateofinjection);注入
の速 さが速い程麻酔 の範囲 が高 くな り,速 い場
合は1cc/2秒,遅い場合 は1cc/15秒位 で あると
云 う.著 者等は比較的 迅速 に1cc/1秒～1cc/5
秒 に行つた.
(3)注入薬液 の比重(speciticgravityof
solution):リコール内 での薬液 の拡 が りは,一
つは重力に支 配 され(gravitionaldiffusion)
一 つは分子拡散(moleculardiffusion)に支
配 され,前 者 は比重が関係 して拡が りは速や か
であ り,後 老 は濃 度が関係 して緩やか である と
云 う.前 述の如 く,0.4%高 比重 テ トカイン液
は比重1.0221であ り,0.1%低比重液 は1.0000
であ る.前 者 に於 ては手術 に必要 な範 囲が麻 酔
され るに要 した時間は,麻 酔液 注入後2～4分
であ り,遅 くとも10分以内 であ り,後 者 に於 て
は3～6分 であつた.即 ち両者に於 て著 しい差
を認めなかつた.
④ 注 入後 の患者 の体位(positionofpati-
entafterinjection):重力に よつて高比重液
は下 方に,低 比重液 は上方 に拡 が る.従 つ て,
著者等 は前述 の如 く高 比重液 を使用す る時 は,
頭部 のみ高 くした トレンデ レンブル グ を と ら
せ,低 比重 を使 用 した持続腰椎麻 酔では頭側を
稽 々低位に した.、
(5)注入部位(siteofinjection):注入部
位 はあ まり腰椎麻酔 の高 さに影響 し な い と云
う.
即 ち,低 い部位 に注入 して も注 入液量 も多 く
し,注 入速度を速 くし,且 つ注入後 の患者の体
位 を適 当に調節 す る ことに よつて麻酔 の範囲を
高 くす ることが 出来 る.麻 酔範囲 を高 くす る目
的 の為 に注入部位 を高 い所 に選ぶ ことは,脊 髄
損傷 の危 険を増す のみで よ くない と云 う.よ っ
て著者 等は上部尿 路の手術 ではL2-3或はLs.4,
下部尿 路ではL3.4或はL4-,に穿刺 を行って,
手術 に必要 な麻 酔範囲を得 る事 が出来 た.
(6)麻酔薬の量(dosisofdrugs):量が多
い程麻酔部位 の高 さ及 び強 さは増 すが,麻 酔の
持 続時間 は量 を増 して も僅 か に延 びるのみであ
り,あ ま りに高濃 度の液 を使用す る ことは,浸
された部位 の神経 に変 性を起す おそれがあると
云 う.著 者等 は0.4%高比重 テ トカイ ン液3.0
～3.7ccの使 用に よ り,麻 酔 の持続時間は最短
30分,最長1時 間52分,平 均64分の結果 を得,
0.1%低比重液使 用に よる持 続腰椎麻酔 の 初 回
量10ccに ては1時 間20分～2時 間,平 均1時
間40分の麻 酔効果 の持続 があつた.麻 酔 の持続
時間 は上記 の如 く種 々の条件 も関係す るであろ
うが,相 当個 人差 が認 め られた.然 し概 して稀




(1954)は0.1%低比重 ポン トカイン液 を用いて
持続腰椎麻酔 を行 い,初 回量12cc(12mg)を注
入 して,20～60分の手術,少 数例 では90分以上
の手術 を無痛的 にな し得てい る.然 しLeeand
Davisは症 例 の約半数 に2～8cc(2～8mg)の
追加注入 を必要 として いる.
局所麻 酔剤 に血管収縮 剤エ ピネフ リソ・エフ
エ ドリン.ネ オシネフ リン等の添加はその効果
を延 長 し毒 性 を減ず る ものであ ることは よく知
られ,一 般に行なわれ てい るが,此 の 方 法 は
Braun(1900)により始 め ら れ,Richards,
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Romberger,Prickett,Potter等の研究があ
り50～60%の持続時間の延長が述べ られ て い
る.然し著老等は本報告に於 ては此の方法を追
試しなかつた.

















は腰麻前に昇圧剤を併用している.著 者 等 の



















は之 と同一物を合成 しテ トカイソとして発売 し
た.
著者等は本剤を添附の6%ブ ドウ糖液により
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